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Einf iihrungsbesteck 

Die Erfindung betrifft ein Einf iihrungsbesteck gemafl dem 
Oberbegriff des Hauflptanspruches . Einf iihrungsbestecke 
werden iiberwiegend nach der Seldinger Technik durch Punk- 
tion von Gefafien, Korperhohlen oder anderen Organen des 
Korpers eingef iihrt und ermoglichen einen einf achen Zugang 
zu diesen Organen. Einf uhrungsbestecke dieser Art sind 
Z.B. aus DE 3229466, DE 3147609, DE-GM 7929830, US 4430081 
US 350082 8 bekannt. Das Einf iihrungsbesteck besteht im 
wesent lichen aus 2 Teilen, dem inneren Dilatator, der das 
GefaJJ aufweitet und der Auflenhiilse, die den Dilatator 
umschlieflt und letztlich wahrend der medizinischen An- 
wendung im GefsLB bzw. Organ verbleibt. Eine weitere 
Ausfiihrung ist aus DE 3814618 bekannt. Mit groBer 
werdenden Einf iihrungsbestecksgroiien ist es notwendig, die 
Wandstarke der Aufienhulse zu versteifen und damit in der 
Wand- starke zu vergrSBern, urn einerseits die Stabilitat 
zu gewahrleisten und eine Knickgefahr wahrend der An- 
wendung zu vermeiden, andererseits darf die Wandstarke 
nicht so grofl sein, um den Gefaflzugang nicht zu iiber- 
dehnen. Durch diese Diskrepanz kann es vorkommen, da/5 am 
Ubergang Dilatator Aufiendurchmesse die AuBenhulse vom 
Dilatator abhebt, insbesondere wenn der Gefaflzugang eine 
groBe Kriimmung aufweist. Wenn also diese distale Auflen- 
schulter nicht biindig auf dem Dilatator sitzt, dann 
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kann es beim Einfuhren des Besteckes zu einer Verletzung 
und damit zu einem Gewebeschaden an den einzelnen 
Organen kommen . Ein Nachbluten an dieser Stelle kann zu 
sschwerwiegenden Folgen fiihren. Aus der DE 3814618 ist be- 
kannt, dalB durch eine proximale AuBenschulter am distalen 
Endabschnitt des Dilatators der distale Teil der AuBen- 
hiilse hinter dieser AuBenschulter beim Einfuhren zum 
Liegen kommt und dadurch geschiitzt wird. Mit Hilfe einer 
Zwischenhiilse, die proximal vom distalen Teil der Aufien- 
hiilse angeordnet ist, wird durch Vorschieben dieser 
Zwischenhiilse die AuBenhiilse aufgeweitet, so daB sie sich 
leicht uber die proximale Auflenschulter des Dilatators 
abstreifen laBt . Da die Zwischenhiilse eine gewisse Wand- 
starke benotigt , wird der Dilatator in seiner proximalen 
Gesamtlange geschwacht, so daB die gewiinschte Steifigkeit 
des Dilatators verloren geht und damit ein Einfuhren in 
das GefaJJ erschwert wird. Dariiber hinaus ist die Her- 
stellung eines derartigen Einf iihrungsbesteckes sehr 
aufwendig und kompliziert, was die Anwendbarkeit und 
Akzeptanz verringert. 

Die der Erfindung zugrunde liegende Aufgabe besteht nun 
darin, das Einf iihrungsbesteck so zu verbessern, daJ3 es 
auf eine ganz einfache Weise herzustellen ist und dabei 
die Eigenschaf ten hat, namlich eine diinnwandige AuBenhiilse, 
die stufenfrei mit Hilfe eines innen liegenden Dilatators 
eingefiihrt werden kann. Die erf indungsgemafle Losung wird 
dadurch erreicht, daB bei einem Standard-Dilatator im 
distalen Endabschnitt eine proximale Einkerbung von der 
Wandstarke der AuBenhiilse vorgenommen wird. Der distale 
Teil der AuBenhiilse wird in diese Einkerbung geschrumpft 
und bildet damit einen bundigen Ubergang zum distalen 
Endabschnitt des Dilatators. 
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Nachstehend 1st die Erfindung mit ihren in ihr als wesent- 
lich zugehorigenen Einzelheiten anhand der Zeichnung in 3 
Ausf iihrungsbeispielen naher beschrieben. Es ist zeigt in 
zum Teil schematischer Darstellung und in vergroflertem 
MaJ5s tab - 

Figur 1 Eine Langsschnittdarstellung des Dilatators mit 

der Auflenhiilse. 

Figur 2 Eine Langsschnittdarstellung des Einf iihrungbe- 

steckes, bei dem die Auflenhiilse zuriickgezogen 
ist. 

Figur 3 Eine Langsschnittdarstellung des Einfiihrungsbe- 

steckes, bei dem die Auflenhiilse iiber den Dila- 
tator abgestreift wird. 

Das Einf iihrungsbesteck (1) besteht im wesentlichen aus dem 
Dilatator (2) und der Auflenhiilse (3). Am distalen Teil des 
Dilatators (2) befindet sich eine Einkerbung (4), die den 
verjiingten Teil der Hiilse (3) aufnimmt. Im Einfuhrungs- 
zustand (Figur 1), bildet der distale Endabschnitt des 
Dilatators mit der in der Einkerbung verjiingten Auflenhiilse 
einen biindigen Ubergang. Nachdem das Einf iihrungsbesteck in 
das Gefafl eingefiihrt worden ist, wird der Dilatator 
ca. 1 — ■ 2 cm nach vorne geschoben. Damit wird der ver- 
jiingte Teil der auflern Kunst- stoff hiilse (3) gedehnt und 
nimmt den Durchmesser des proximalen Dilatatorschaf tes an 
(Figur 2). Nachdem der Durchmesser der Auflenhiilse auf 
diese Weise vergroflert worden worden ist, kann der Dila- 
tator aus der Hiilse leicht herausgezogen werden, wie es 
in Figur ( 3 ) angedeutet ist . 
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Anspruche 

1. Einfiihrungsbesteck fiir medizinische Anwendungen besteht 
aus einem Kunststoff -Dilatator (2) der distal konisch 
verjiingt ist und einer dazu passenden koaxialen Aufien- 
hiilse (3), die gegen den Dilatator axial verschiebbar 
ist, dadurch gekennzeichnet , dafl der distale Endab- 
schnitt des Dilatators eine Einkerbung (4) aufweist 
und die distale Spitze der Auflenhiilse konisch ver_ 
jiangt ist und diese Einkerbung biindig ausfiillt. 

2. Einfiihrung nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dafl 
der Dilatator aus Polyamid besteht. 

3. Einfiihrungsbesteck nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet , dafl der Dilatator aus Polyathylen besteht. 

4. Einfiihrungsbesteck nach Anspruch 1, dadurch gekenn- 
zeichnet, dali der Dilatator aus Pebax besteht. 

5. Einfiihrungsbesteck nach Anspruch 1, dadurch geknn- 
zeichnet, dafl der Dilatator aus Polyurethan besteht. 

6. Einfiihrungsbesteck nach Anspruchen 1-5 , dadurch gekenn- 
zeichnet , dafl der proximale Teil hinter der Einkerbung 
aus gehartetem Kunststoff besteht. 

7. Einfiihrungsbesteck nach Anspruchen 1-6 , dadurch gekenn- 
zeichnet, dafl der proximale Teil hinter der Einkerbung 
auf einer Strecke von 1 -2 cm aus Metall besteht. 
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Figur 1 
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Figur 2 




Figur 3 
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